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倫理委員会
　平成14年7月以降の倫理委員会で審査された案件
について報告医致します。
1、大腸癌検診における腹部MDCTによる仮想内
視鏡検査及び便中の癌遺伝子診断の有用性の検討
　　　　　　　　消化器科主任部長　古家　　乾
　平成14年7月8日、委員会で審査、承諾書の一
部修正で承認され、院長へ答申される。
2、先天性心疾患患者への窒素（N2）吸入療法
　　　　　　　　　　　小児科医員　斎田　吉伯
　　平成14年1！月11日、委員会で審査、同意説明文
の作成、窒素ガス安全供給マニュアルの準備を指
示され、これが添付されたので、承認、院長へ答
　申される。
3、Legionel！aの肺炎診断における尿中抗原測定の
　臨床的有用性の検討
　　　　　　　　呼吸器科主任部長　秋山也寸史
　　平成14年11月11日、委員会で審査、本検査は実
験研究であり論文等で発表される可能性がある。
従って資料（尿）を供する患者に説明し承諾を得る。
　このことをカルテ等に記載することを条件に承認
　され、院長に答申された。
4、慢性閉塞性肺疾患の病型分類確立のための疫学
　研究と、その発症及び増悪に影響する因子の解析
　　　　　　　　呼吸器科主任部長　秋山也寸史
　　平成15年1月14日の委員会で審査、被験者への
　説明文、同意書及び撤回書の改訂を条件に承認さ
れる。院長に答申された。
5、磁石圧迫吻合法
　　　　　　　　消化器科主任部長　古家　　乾
　　平成15年2月4日委員会で審査、説明文の内容
　追加を条件に承認され、院長に答申された。
6、生活習慣病予防に関する疫学的研究
　　　　　　　　　　　　内科医長　石井　　純
　　平成15年3，月24日委員会で審査、同意書の一部
　倫理委員会委員長池田雄祐
　変更を条件に、承認され、院長に答申された。
7、C型慢性肝炎に対するIFN・リパビリン・塩酸
　アマンタジン併用療法
　　　　　　　　　消化器科主任部長　古家　　乾
　　平成15年9月1日、委員会で審査、承認され、
　院長に答申された。
8、COPD疫学調査研究一II
　　　　　　　　　　　　　　院長　岸　不壼彌
　　平成15年10月14日、委員会で審査、承認され、
　院長に答申された。
9、進行再発胃癌におけるTS－1／cisp！atin（CDDP）十
TS－1／paclitaxel併用seqential化学療法の印相試験
　　　　　　　　　　　　外科部長　西部　　学
　　平成16年4月12日、委員会で審査、患者への説
　明文書及び同意書の一部変更を条件に承認され、
　院長に答申された。
10、薬剤溶出性ステント（CYPHERTM　Stent）留置
　術の実施について
　　　　　　　　　循環器科主任部長　五十嵐慶一
　　平成16年5月25日委員会で審査、パナルジンの
　使用に注意、今回は5回までの使用とし、以後は
　保険適用となる8月以降とし、必要があれば再度
　倫理委員会の審理を経なければならない、また使
　用に当たっての適用基準を明確にすることを条件
　に承認され、院長に答申された。
11、B型慢性肝炎及び肝硬変患者に対するAdefovir
　Dipivoxilによる治療
　　　　　　　　　消化器科主任部長　古家　　乾
　　平成16年8月3日委員会で審査、薬剤の管理は
　薬剤部、輸入手続きは古家医師が行うことを条件
　に承認され、院長に答申された。
　いずれの案件も院長に答申された後、院長の決裁
を受け、審査を通過しております。
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院内感染対策委員会
　近年のSARS、鳥インフルエンザなどの新興感染
症の猛威は世界を震憾させました。
　国内では、高齢者施設において感染性胃腸炎の集
団発生があり社会的な問題となりました。
病院においては、院内感染の原因となる微生物に注
目して院内外の動向を把握し、伝播様式等の情報を
共有して感染経路別の予防策を徹底することが重要
です。院内感染対策委員会は、院内感染対策の検討、
周知、強化を目的に活動しています。
委員会開催：月1回
1．院内感染の発生状況サーベイランス
　・MRSA、緑膿菌、セラチア、レジオネラ菌の検
　　出状況
　・抗MRSA剤の使用状況
2．血液等による汚染（刺傷）事故サーベイランス
　・使用後の注射針のリキャップ禁止の徹底
　・安全機構付翼状針の導入　4月
　・刺傷事故防止マニュアルの項目の追加　4月
3．院内感染に関する職員の教育
　　1）院内感染予防研修会の実施
　　月日：5月28日
　　講師：ICHG研究所代表　波多江新平　先生
　　テーマ：感染予防対策
　　　　　　「我が国の常識、世界の非常識」
　　　　　　参加者数　　160名
　　感染管理看護師　　長　山　美知子
　　2）感染症に関わる最新情報の提供
　　　・急性脳炎の届出基準の改正について
　　　・鳥インフルエンザに関するQ＆A
　　　・鳥インフルエンザ関連ニュース
　　　・院内感染対策講習会参加報告（薬剤部　佐
　　　　々木係長）
　　　・親水性グラム陰性菌について
　　　・結核について
　　　・かぜ症候群の原因ウィルス
　　　・E型肝炎ウィルスについて
　　　・ノロウィルスについて
　　　・結核予防法の一部を改正する法律等の施行
　　　　について
　　　・医療法施行規則の一部を改正する省令の施
　　　　行について（手術時の手洗い水）
4．感染性廃棄物、院内感染に関わる具対策の実施
　　1）「感染性廃棄物処理マニュアル」（平成16年
　　　4月改訂）に基づき、医療廃棄物の判断基準
　　　を明示し、確実な分別を推奨した。
　　2）かぜ症候群様の症状を発症した外来患者へ
　　　の対応策として、かぜの兆候がある場合は医
　　　療者に申し出るよう勧め、咳・くしゃみがあ
　　　る場合はマスクを使用するように外来2ケ所
　　　にマスクを設置した。
一46一
委員会だより
医療安全管理委員会
セイフティチーフマネージャー
　平成16年度からセイフティチーフマネージャーを
置き、組織図も一部改定されました。
　医療安全管理委員会は月1回開かれ、インシデン
ト報告書から、主に全セクションに関連するような
事で、対応策が考えられる事、注意すべき事を周知
徹底できるように報告してきました。
　同姓同名患者のレントゲン写真の取り違えから、
外来で同姓同名患者の区別・注意をする方法として、
外来カルテ、基本伝票に「同姓同名患者あり」のコ
メントが入るようになりました。
　また患者確認を確実にするために、フルネームで
行うよう提唱してきました。
　報告書の要因には、確認不十分が多く指差し呼称
の提唱も行ってきました。
　医療安全管理対策職員研修会は2回開催されまし
た。
第1回　8月24日（火）
「薬のインシデント・アクシデントを防ぐため
　　　　　　　　　　　　大森静香
に…　　」
　講獅：薬剤部長　渡辺　博文
　参加者数　157名
　繰り返し間違いが報告されている、間違いやすい
薬品を例に、昨年度の研修会に続き、指差し呼称の
重要性、確実性をお話していただきました。
第2回　11，月29日　（月）
　「医療安全管理研修会」
　講師：社団法人札幌医師会
　　　　事務局次長　萬屋　裕志
　参加者数　163名
　医療事故の現状や医療訴訟について、クレームの
タイプや対策についてわかりやすくお話していただ
きました。
　医療者間、医療者と患者・家族のコミュニケーシ
ョンが狂うと大きな事故につながり、コミュニケー
ションが大切であると再認識する内容でした。
平成16年度　インシデント報告書数
4月 5月 6月 7月 8，月 9月 10月 11，月 12月 1月 2月 3月 合計
注　　射 20 20 26 17 20 5 21 11 12 11 9 172
内　　服 16 ユ7 15 ！1 8 9 6 14 15 8 12 ！31
転　　倒 7 21 ！！ 14 11 17 14 ！3 22 15 13 158
ルー　ト 1 3 3 10 7 4 10 15 7 1 6 67
その他 13 8 12 14 8 ！1 17 11 19 12 9 134
合　　計 57 69 67 66 54 46 68 64 75 47 49 662
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栄養委員会（H154～1a3）
　栄養委員会は、保険診療上の「入院時食事療養」
制度に定められています。
　「食事療養の内容については、当該保険医療機関の
医師を含む会議において検討が加えられている」と
定められており、医師・看護師・栄養士その他の関
係者をもって構成する食事会議（食事委員会・栄養
管理委員会など名称はとくに定められていない）を
設置し、食事計画・調査・改善等の事項を検討する
と解説されています。
　栄養委員会は院内の各委員会の一つで、テーマは
　①インシデントを中心とした議題②運営上解決
すべき問題、を中心とし協議を行なっています。
15年度の決定項目として、
　！）禁止食品がある患者様の食札メニュー名が実
　　　　　　栄養課長相馬愛子
　　際の食事と合わないため、メッセージ「禁止食
　　品があるため実際の食事と異なることがありま
　　す」をつける（5月）
　2）食事オーダーの締切り時間（朝食→前日16：
　　0Q、昼→10：30、夕食→15：00）を守る。（7
　　月）
　3）夕食時間（18：00）が過ぎて入院があった場
　　合の食事は、18：30までは栄養課で、又それ以
　　降19＝00までは菩提樹が対応する。（9月）
以上のように確認や新しく運営上の取り決めを定め
る等の協議を行なっています。
　16年度は構成メンバーを変更し、栄養管理業務の
充実に向けて協議を重ねる予定です。
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